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Sažetak
Uticaj različiitiih preparata fluora (NaF, Fluor-protektora i Amiinfluonida) na 
gleđ stalnih zuba određivan je na osnovu koncentracije fluora u površin­
skom sloju gleđi i njenoj otpornosti na djelovanje kiselina. Preparati fluora 
aplicirani su na intaktne ekstra birane zube. Koncentracija fluora određivana 
je u uzorcima gileđii elektrodom sa pH metrom za fluoride marke »Beckman« 
Otpornost na delovanje kiselina utvrđena je jetkanjem gleđi 37%-tnoim fos­
fornom kiseliinom kroz tni minuta, koja je prethodno tretirana preparatom 
fluora. Površina cakline analiziram a je SEM tipa JOEL T-20. Kod aplikacije 
Naf koncentracija fluora ugledi je /bila 850 ppm, a nakon aplikacije Fluor- 
-protektora 2327 pipm. Posle aplikacije Aminfluorida koncentracija fluora bila 
je 5745 pipm što je za 2,5 puita veća koncentracija nego nakon Fluor-protek­
tora. Gleđ tretirana Aminfluoridom bila je i najotpornija na deloivanje kise­
lina.
Ključne reči: preparati fluora, gleđ, rezistentnost
UVOD
S igurno  je da fluor predstavlja dana/s najm oćnije sredstvo u profilaksi zubnog  
kvara. M a d a  postoji više metoda pomoću kojih se različita jedm jenja i preparati 
fluora primenjuju tu cilju profilakse 'kar'ijesa, ipak se sve mogu svr!stati u dve o s­
novne grupe: endogenu i egzogenu.
U endogenu grupu spadaju  sve one metode kojima se uz pom oć fluorida utiče 
na zube u razvoju s ciljem da se putem m etabolizm a tvrdim tkivima zuba u vre- 
me minera I izaći je dopremi dovoljna količina fluorida i na 'taj način postigne  op ­
tim alan efekat u smislu ,nji!hove karijes rezistencije (Aasenden  i sar.1, Arm strong i 
Feagin2, Belo ica3, Beloica i sar.4, G raovac5). U ovu grupu spadaju  fluorisanje pi- 
jaćih voda, davan je  fluora u tabletam a, u kuhinjskoj soli, mle’ku, braišnu i dr.
U egzogenu grupu spadaju  sve one metode kojima je cilj da se direktnim kon­
taktom gileđi izniklih zuba s različitim preparaftima fluorida poboljša stabilnost 
gleđi a samim tim poveća da'lja otpornost prema uzročnicima karijesa (Arends6, 




Acta stom. croat., Vol. 18, Br. 2, 1984. 127
D. Beloica Ispitivanje dejstva NaF
Mada endogene metode pnimene fluora (naročito fluorisanje pijaćih voda) ima­
ju nesumljivo daleko veći ikariojsltatični efekat u odnosu na egzogene metode, 
višegodišnje iskustvo pokazuje da se obe metode izvanredno dopunjuju i da su 
najbolji rezultati postignuti u oniim slučajevima gdje je eindogena primena fluora 
dopunjena lokalnom aplikacijom rastvorima fluora (Beloica3, Beloica i sar.4, Be­
loica i sar.9, Graovac5).
Lokalna primena razlilaitih ipreipara'ta fluora ni je skorijeg datuma. Još 1936 go­
dine Lukomskij počinje primenu paste kojoj je dodao 75% fluora u obliku NaF. 
Nešto kasnije (1938 .god.) Bibby ispituje dejstvo 0,1% rastvora NaF na osnovu če­
ga Knutson uvodi metod'u loikalne aplikacije sa 2% a Bažamt sa 5% 'rastvora NaF 
kojima su više puta godišnje (3-15 puta) premazivali zube u dece postižući pritom 
različite usipehe u redukciji zubnog kvara. Godine 1958 Muhler primenijuje 8% 
rastvor kalajnog fluorida a iste godine u Švajcanskoij počinju eksperimentalna 
istraživanja, a 1960 god. i klinička primena organislkih fluorida (aminofluoridi) 
(Horowitz13, Kreager i sar.14, LansenI5r Marthaler16). Tih godina u svetu se prime­
njuju mnoga kompldksna jedinjenja fl'uora od kojih su se najčešće upotrebljavali 
i još upotrebljavaju, n atrij umfluorfosfait (poznatiji kao monofluorofosfat - MEP), 
za kiseljeni fluorfosfat (NPF), magneziju m si'Hifkoif I uorid i dr. U cilju što dužeg za­
državanja fluora na 'površini g led nj i na tržištu su se pojavili i preparati fluora 
koji su sadržavali različite vrste lakova (pojiuretan'ski lak kod Fluor-protektora 
na primer).
Osnovni cilj primene svih preparata fluora za ilokalmu aplikaciju 'je da ioni 
fluora posle direktnog kontakta 'sa površinom gleđi zuba prodru u kristalmu re­
šetku i sup štitu iš ući hidnoksilni jon iz hidroksiapatita stvore fluorapatit, poboljša­
vajući na taj način stabilnost (kristalne rešetke gleđi čime se istovremeno pove­
ćava 'i otpornost gleđi na pojavu karijesa.
Bez obzira što je od prviih lokalnih aplikacija prošlo viiše decenija i što je njiho­
va upotreba odavno izašla iz eksperimentalne faze ipak se u svakodnevnoj sto­
matološkoj praksi u svetu pa i u nas metode lolkadne aiplilkacije primenjuju uz 
doista nerešenih praktičnih pitanja kao što su izbor preparata koji se nalazi na 
tržištu, način i učestalost primene, izbor koncentracije rastvora (1%, 2%, 50/o) i dr.
Jedan od osnovnih problema koji je naglašavan od svih istraživača jest sum­
nja u bitnije i dugotrajnije povećanje koncentracije fluora u površne slojeve 
gleidji posle lokalne aplikacilje fluora (Arends6, Bdo'ica i sar.9, Kreager i sar.14, 
Müller i sar.17).
Iz tih razloga je osnovni cilj oivag rada bio da se utvrdi da Li i u kojoj meri lo­
kalna aplikacija različitim preparatima fluora utiče na promenu koncentracije 
fluora u spoljnim slojevima g'ledji i da li utiče na povećanje otpornosti površine 
gledji stalnih zuba u dece na dejis'tvo kiselina.
MATERIJAL I METOD RADA
Ispitivanje dejstva različitih preparata fluora na gleđ stalnih zuba u dece poisle 
lokalne aplikacije određivano je na oisnovu:
I. Promena koncentracije fluora u površnim slojevima gleđi;
II. Otpornost površine gleđi na dejstvo kiselina.
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I. Za određivanje koncentracije fluora u sipiolj'noij površini gledj'i korišćeni su 
prvi stalni premolari ekstrahira'ni u dece iz arfoođantsikih razloga čije su krunice, 
posle uklanjanja mekih nalslaga, izložene lokalnoj aplikaciji rastvora 2% NaF, 
Fluorprotektora i anminofluorid solucije.
Lokalna aplikacija  je rađena na tri načina s tim što je u svakoj seriji za svaki 
preparat upotrebljeno po pet zuba.
U prvoj serijti su površine (gleđi zuba 10 minuta izložene dejsitvu 2 %  NaF, Fluor- 
protektora i Am influoriđ sol. bez pranja vodom i bez uklanjanja poliuretanskog  
laka kod Fluor-protektora.
U drugoj serij*i su površine gleđi zuiba talkođe 10 minuta izložene dejstvu iistJih 
preparata nakon čega su oprani četkicom za zube pod mlazom te'kuće vode, a sa 
uzoraka zuba tretiranih Fluor-proitektorom prethodno je uklonjen stvoreni lak na­
kon čega su zubi oprani.
U trećoj serij'i površine zuba su tretirane sa četiri lokalne aplikacije po 3 minu­
ta (4 X  3 min.) s tim što je iz svake aplikacije vršeno pranje krunica zu!ba četki­
com za zube pod mlazom tekuće vode, a kod zuba tretiranih Fluor-protektorom je 
posle svake aplikacije uklonjen laik nakon čega su zubi oprani.
Uzroci gledj'i su dobijeni brušenjem površine ,gledji novim dijamantskiim ka­
menčićima montiranim na nasadnik pri brz'nii od 3000 okretaja u mnuti, a odre­
đivanje koncentracxije fluora je vršeno jon selektivnom elektrodom sa pH metrom 
za fluoride marke »Beckmann« (Beloica3, Beloica i sar.9).
II. Za ispitivanje otpornosti površine gleđi zuba na dejstvo kiselina korišćeni isu 
poitpuno zdravi prvi stalni premolari ekstra hirani u dece iz ortodontskih razloga 
čije su buka Ine površine poslužile za eksperiment. Lokalne aplikacije 2% raistvora 
NaF, Fluor-protektora i Aninfluortd sol. su vršene na desnoj strani buka I ne povr­
šine dok je leva strana služila kao kontrolna. Izvršene su čeiHini aplikacije od po
3 minute a iza svake aplikacije je bukalna strana oprana četkicom za zube pod 
mlazom tekuće vode, a sa zuba tretiranih Fluor-protektorom je pre pranja ukla­
njan poliureitanski lak. Posle četvrte lokalne aplikacije cela bukalna površina zu­
ba (tretirane i netretirane sltrane) je izložena dejistvu 37% fosforne kiseline u tra­
janju od 3 minute, iisiprame mlazom vode pod pretiskom (spray), osu'šene, napara- 
vane zlatom i snimane sikening elektronskim mikroskopom, marke Joel T-20 ja­
panske proizvodnje (Beloica i sar.8, Vrbič19, Wei i Forbes20). Snimanje je obavljeno 
tako što je na svakoj buka!noj površini prvo snimljena granica između tretirane 
i netretirane strane sa uveličanjem od 100 X  a potom su snimanje posebno tre­
tirane i netretirane strane pri uveličanju 2000 X .
DISKUSIJA
I. Uticaj lokalne aplikacije na promemu koncentracije fluora u gleđi
Analizirajući vrednosti fluora u uzorcima gleđi zuba tretiranih 10 minuta 2% 
NaF, Fluor-protektorom i Aminfluorid sol. kod koji posle lokalne aplikacije nije 
izvršeno pranje zuba niti je uklonjen stvoreni lak sa zuba tretiranih Fluor-proteik- 
tororn koje su predstavljene u tabeli 1 može se uočiti da u odno'su na kontrolne 
(netretirane) zube koji imaju prosečno 399 pipm fluora, uzorci gleđi izloženih 2% 
NaF imaju dvostruko veću vredinoist (874 ppm). Sipoljn'i slojevi gleđi tretirani Amin-
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fluorid soil, su imali 7650 ppm što su sikoro 19 puta veće vrednosti u odnosu na 
prosečne koncentracije fluora u uzorcima gleđi netretiranih zuba, dok su najveće 
vrednosti fluora imali zubi trenirani Fluor-protektorom (11300 ppm) što su 29 puta 
veće vrednosti od sadržaja fluora u 'kontrolnim zubima.
Koncentracija fluora 'kojim jedan preparat za lokalnu aplikaciju deluje na po­
vršinu zuba je sigurno od značaja za uspeh ilokalne aplikacije (Arends6, Bock10, 
Brudevold li sar.1). Iz tih razloga je vršeno 'ispitivanje vrednosti fluora na površini 
i u spoljnim slojevima gleđi neposredno po'sle lokalne aplikacije a da zubi pri­
tom nisu oprani. Iz dobÜijenih rezultata može se zaključiti da Fluor-protektor ima 
najveći koncentracioni potencijal fluora ikoji delluje na površinu gleđi zuba (11300 
ppm), da Aminfluoriđ isol., u odnosu na Fluor-protektor ima nešto manje vrednosti 
fluora, ima visoke početne vrednosti fluora (7650 ppm) dok 2% rastvor NaF de­
luje na površinu gleđi sa naljmanjim >1 očigledno niskim vrednostima fluora od 
874 ppm.
Dobivene vrednosti iz tabele 1 predstavljaju samo koncentracije fluora u vreme 
lokalne aplikacije i nemaju u terapeutskom smislu neki veći značaj, jer se prave 
vrednosti pojedinih preparata fluora za lokalnu aplikaciju cene po tome u kojoj 
meri utiču na povećanje koncentracije fluora u spoljnim slojevima gleđi i koliko 
dugo tu koncentraciju održavaju (Arends6, Beloica i sar.4, Beloica i sar.8, Brude­
vold i sar.11, Kreager i sar.14, Müller i sar.17).
Zbog toga je u drugoj seriji posle desetominutne 'izloženosti zuba 2% NaF, 
Fluor-protektorom i Aminfluoriđ sol. izvršeno pranje zuba četkicom za zube pod 
mlazom tekuće vode a sa zuba tretiranih Fluor-protektorom uklonjen stvoreni lak 
i potom zubi oprani 'i dati na ispitivanje. Rezultati dobijeni posle ovakvog postup­
ka, predstavlljenii u tabeli 2 pokazuju da su se visoke vrednosti fluora u površini 
u slojevima gleđi zadržaile jedino kod zuba tretiranih Aminfluoriđ sol. i prosečno
Tab. 1 SADRŽAJ FLUORA U 
POVRŠINSKOM DELU GLEĐI IZLOŽENOJ 
10 min. DELOVANJU FLUORIDA
Sadržaj fluora (/jg /g )
KONTROLNA GRUPA 
( ne tretirani zubi) 399
2 %  Na F 874
FLUOR-PROTECTOR 11 400
AMINFLUORIĐ 7 650
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Tab 2 SA D R Ž A J  FLUORIDA U POVRŠINSKOM 
DELU CLEDI IZLOŽENOJ 10 min. DELOVANJU FLUORA 
( oprano)





4 316 128 4 0 ,4 171 - 437
2 %  NaF 4 805 191 23, 7 600 - 1045
FLUOR  -  
PROTECTOR 4 1710 233 1 3 ,6
1520  - 1995







7 4 1 0 - 7 7 9 0
Tab. 3 SADRŽAJ FLUORIDA U POVRŠINSKOM  
DELU GLEDI IZLOŽENOJ ix  3 min. DELOVANJU FLUORIDA 
( sa pranjem zuba )
G R U P A n 7 SD CV
(% )
M IN  - MAX
KONTROLNA 
( K ) 4 316 128 40,4 171- 437
2 %  Na F 4 850 131 15,4 7 6 0 -1 0 4 5
FLUOR -  
PROTECTOR 4 2327 455 19,6 1900-2945
AMINFLUORIĐ 4 5747 1458 25,4 3 6 1 0 -6 8 4 0
iznose 7600 ppm; uzorci gleđi zuba tretiranih Fluorprotektorom -imali su prosečno 
1710 ppm, dok su uzorci gleđi zuba tretirani 2% NaF imali najmanje vrednosti 
od 805 ppm.
Ovi podaci predstavljeni na slici 1 pokazuju da su vrednosti fluorida u spoljnim 
slojevima gleđi posle lokalne aplikacije Armin fluorid so'l. 18 puta veće u odnosu 
na koncentraciju fluora u gleđi kontrolnih zuba, 4 puta veće posle delovanja 
Fluor-protektorom a svega 2 puta veće nakon defstva 2% NaF.
Nagli pad koncentracije fluora u uzorcima gleđi tretiranih Fluor-protektorom, 
od 11300 ppm pri lokalnoj aplikaciji, na svega 1710 ppm posle uklanjanja laka 
i pranja, nastao je najverovatnije zbog uklanjanja poliuretanskog laka koji je 
uglavnom sadržavao velike koncentracije fluora. Drugi razlog za ovako Izrazito 
opadanje vrednosti fluora može biti taj što visoke koncentracije fluora u kontaktu 
sa površinom gleđi daju velike količine soM kaldijumfluorida koja se taloži na po­
vršinu gleđi nedozvoljavajući da joni fluora dospeju u većim količinama ka kri­
stalnoj rešetki gleđi. Stvorena so kalcljumfluorida se pranjem vodom i četkicom 
veoma lako uklanja te se efekat dejstva potencijalno visokih vrednosti fluora iz 
Fluor-protektora na taj način gubi.
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Za razliku od gleđi zuba tretiranih Fl u er protektorom 'kod kojih je pad vrednosti 
fluora očigledan posle pranja, kod uzoraka gleđ»i zuba tretiranih Aminfluoridom 
vrednosti fluora su posle pranja ostali s/koro i'ste što govori o izvanrednoj povr­
šinskoj aktivnosti ovog preparata koji obez-beđuju ami ni što omogućuje dobro 
prijanjanje aminfluor'ida !i spoljne površine gleđi (Marthaler16).
Graf. 1 S R E D N J E  V R E D N O S T I S A D R Ž A J A  
FL U O R A  U P O V R Š IN S K O M  D E L U  G L E Đ I  
IZ L O Ž E N O J  10 min. D ELO V A N JU  F L U O R ID A
7600
K  - K o n t ro la  
2 V  N a F
F  - F l u o r - p r o t e c t o r  
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Graf. 2  S R E D N J E  V R E D N O S T I S A D R Ž A J A  
FLU O R A  U P O V R Š IN S K O M  D E L U  G L E Đ I  
IZ LO ŽEN O J  4 x 3  min. D ELO V AN JU  F LU O R ID A
5747
K  - Kontrola  
2%  Na F
F -  F lu o r -  p ro te c to r  
A  - A m in flu o riđ
316 m
2327







I na kraju analizirajući vrednosti fluora u uzorcima spoljn'ih slojeva gleđi zuba 
koji su tretirani sa četiri lokalne aplikacije od po 3 minuta predstavljenih u ta­
beli 3 uočava se da su najveće vrednosti nađene posle dejstva Aminfluoriđ sol. 
(5745 ppm) nešto manje nakon dejstva Fluor-protektora (2327 ppm) najmanje po­
sle aplikacije 2%  NaF (850 ppm).
Ovi podaci predstavljeni na slici 2 pokazuju da su vrednosti fluora u uzorcima 
gleđi tretirani Aminfluoriđ isol. 15 puta veći u odnosu na kontrolne zube kod kojih 
vrednost fluora iznosi 316 ppm, da su spoljni slojevi tretirani Fluorprotektorom 
imali 7 puta veće vrednosti u odnosu na kontrolne zube a uzorci gleđi tretirani 
2% NaF svega 2 puta veće vrednosti.
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Rezultati prikazani u tabelama 1, 2 i 3 očigledno pokazuju da uzorci gleđi 
tretirani Aminfluoriđ sol. održavaju neprekidno visoke vrednosti fluora bez ob­
zira da li su pran'i ili ne, dok su vredno'siti fluora u uzorcima gleđi tretirani 2% 
NaF veoma niske 'i inedovo>ljne da bi bitniije obogatile spoljnu površinu gleđi ve­
ćim koncentracijama fluora. Mada fluor-protektor ima najveću potencijalnu kon­
centraciju fluora kojom deluje na površinu gleđi, ipak je njegovo dejstvo slabi'je 
u odnosu na Aminfluoriđ sol. jer se uklanjanjem laka, što se u uslovima in vivo 
događa nakon par časova dolazi do naglog pada vrednosti fluora.
I. Uticaj lokalne aplikacije fluora na otpornost površine gleđi na dejstvo 
kiselina
Poznato je da acidogene teorije o nastanku karijesa okrivljuju kiseline kao di­
rektne uzročnike rane deimineralizacije gleđi zuba u početnoj fazi karijesa (Be­
loica3, Driessens12, Graovac5). Savremena ishvatanja o nastanku zubnog kvara 
takođe govore da se kiseline stvaraju bakterijskom fermentacijom posredistvom 
dentalnog plaka gde duže 'i direktno deiuju na gleđ vršeći demineral'izaciju. Uzi­
majući u obzir ove postavke jasno je da utvrđivanje otpornosti površine gleđi na 
dejstvo kiselina predisitavilja jedan od bitnih činilaca kojim se određuje efekat lo­
kalne aplikacije pojedinih preparata fluora.
Utvrđivanje otpornosti površine gleđi na dejstvo kiselina posle lokalne aplika­
cije 2% rastvora NaF, Fluor-protektora i Aminfluoriđ sol. određivano je na osno-
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Sliilka 3. D ebvan je  2 %  NaF
a) netretfiirana površina
b) površina gleđi tretirana sa 4 lokalne 
aplikacije 2 %  N aF
—  ne postoji jas-na granica  između dve 
površine (SEM ; 100 X )
vu stepena nagriženosti površine gleđi (izazvane dejstvom 37% fosforne kiseline 
koja se na snimcima dobijenim pomoću skening elektronskog mikroskopa (SEM) 
uočava u obliku karakterističnog helksogonalnog razaranja.
Snimanje je obavljeno na bukalnoj površini u tri određene tačke.
Prvi snimak, pri uveličanju od 100 X ,  urađen je na granici između netretirane 
gleđi i površine gleđi kolja je tretirana sa četiri lokalne aplikacije preparatima 
fluora. U drugoj seriji je pri uveličanju od 2000 X ,  po'sebno snimljena površina 
tretirane i netretirane gleđi.
Analizi rat j u ć i snimke dobivene na granici između netretiranog dela gleđi i po­
vršine gleđi izložene lokdlnoj aplikaciji 2% NaF, Fluor-protektora i Aminfluoriđ 
sol. (slike 3, 4 i 5) može se uočiti da postoji bitna razl'ika u jasnoći granice i ot­
pornosti tretiranih i ne'tretiranh površna u odnosu na dejstvo 37% fosforne ki­
seline.
Analizirajući snimke dobivene na granici tretirane i netretirane gleđi jasno se 
može uočiti da 2% rastvor NaF ne daje jaisnu granicu (Slika 3), odnosna da je 
37% fosforna kiselina podjednako razarajuće de'lovala na obe površine. Za raz­
liku od dejstva 2% NaF, zašitino dejstvo Fluo'r-protektora (Slika 4) i Aminfluorida 
sol. (Slika 5) je izrazito naglašeno. Granica je jasno vidfljiva a površina gleđi koja 
je bila izložena lokalnoj aplikaciji je oitporna na dejs'tvo kiseline. Za razliku od 
Fluor-protektora čija je granica ošrtra (Slika 4) Aminfluoriđ daje veoma široku 
;granicu (Slika 5) koja govori o izrazitoj disperzionoj osobini ovog preparata što 
je naročto pogodno za prodiranje Aminfluorida u interdentalne prostore pri lo­
kalnoj aplikaciji.
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Sl'iika 4. Dejstvo Fluor-iprotekftora:
a) netretirama površina
b) površina g'leđi tretirana sa 4 lokalne aplikacije Fluor-protek­
torom.
—  postoji jasna granica između dve površine
(SEM; 100 X)
Uspoređujući pri uveličavanju od 2000 X sni<mke površina netretirane gleđi (Sli­
ka 6a) sa snimcima površine gleđi koje su zaštićene sa 4 lokalne aplikacije (Sli­
ka 6b) može se jed'ino na sninrvku površine gleđi koja je tretirana Aminfluoriđ sol. 
uočiti otsustvo karakterističnih heiksogonalnih razaranja dok je kod ostalih sni­
maka razaranje ovakvog tipa prisutno.
Posebno treba naglasiti da se pri snimanju površine gleđi tretirane Aminfluo­
riđ sol. čeisto nailazilo na potpuno nenagrižene delove gleđi gde 37% fosforne 
kiseline uopšte nije mogla da del uje kao što se vidi na slici 5.
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Slika 5. Dejstvo Amiinfluodd sol.
a) metre tfi rana površina
b) površina gleđi tretirana isa 4 lokalne aplikacije Aminfluoriđ 
soil.
—  postojli jasna gradića između dve površine
(SEM; 100 X)
ZAKLJUČAK
Uzimajući u obzir da su eksperimentalna ilsipitivanja pokazala da se karijes 
protektivno deijsitvo fluora očekuje u onim slučajevima gdje je 'koncentracija u 
spoljnoj površini gleđi oiko 1000 ppm fluora, može se zaključiti da 2% rastvor 
NaF ne ispunjava ni osnovni preduslov za uspešnu lokalnu aplikaciju jer poveća­
va koncentraciju fluora u gleđi na prosečno 850 ppm što je očigledno nedo­
voljno. Za razliku od 2% NaF, Fluor-protektor i Aminfluoriđ solucija značajno po­
većavaju koncentraciju fluora u spoljnoj površini gleđi (Fluor-Protektor 2327 ppm; 
Aminfluoriđ 5745 ppm). Očigledno je međutim da iz rezultata dobivenih ovim is­
traživanjem aminfluoriđ ima u odnosu na fluor-protektoT bitnu prednost jer su 
mu vrednosti koncentracije najstabilnije u svim ispitivanim uzorcima ( MIN + 
4= 3610; MAX H= 6840 ppm) dok 'su mu srednje vrednosti skoro 2,5 puta veće u 
odnosu na koncentraciju koju daje Fluor-protektor.
Analiza otpornosti površine gieđi na dejstvo kiselina posle lokalne aplikacije 
takođe je nedvosmisleno pokazala da fluor-protekitor i Aminfluo'riđ sol. pružaju 
bolju zaštitu od 2% rastvora NaF, ali da nešto veću otpornost pri dejstvu kise­
line pokazuje površina .gileđi tretirane Aminfluoriđ om.
Uzimajući u obzir rezultate koje su pokazala ova ispitivanja kao i jednostav­
nost primene pri lokalnoj aplikaciji koja je naročito pogodna pri organizovanim 
preventivnim akcijama može se na kraju zaključiti da Aminfluoriđ solucijo pred­
stavlja preparat izbora u profilaksi karijesa.
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A COMPARATIVE STUDY OF THE EFFECTS OF NaF, FLUOR-PROTECTOR AND 
AM I NOFLUORIDE ON THE ENAMEL OF PERMANENT TEETH IN CHILDREN
Summary
The effects of three fluor p repa ration (NaF, Fluor-Protector and Aminofluo- 
ride) on the enamel of permanent teeth has been studied by determinig the 
fl'uo-r concentrations in the enamel surface layer and the resistance of enamel 
to the effects of acids. The fl'uor preparations were applied to intact extracted 
teeth. Fluor concentration's were detei'mimed in the ena'mel samples using a 
Bedkman electrode with pH meter for fliuOr!ides. Acid resistance was established 
by etching the enamnel samples, previously treated with fluor preparations, with 
37% phosphoric acid for three minutes. SEM of type JOEL T-20 was used for 
the analysis of enarnel surfaces. Foiiowijng the application of NaF the enamel 
fluor concentration was 850 ppm, following the application of Fluor-Protector 
2327 ppm, while after the application of Amlimofiuoride it was 5745 ppm, i.e. 
2.5 times higher than after using Fluor-Protector. The enamel samples pre­
treated with Ami nofluoride also showed the highest resistance to acids.
Key words: fluor preparations, enamel, resistance
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